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Одним из проявлений постковидного синдрома у больных артериальной гипертензией может быть 
дестабилизация артериального давления (АД). Фенотипам АД у пациентов, перенесших COVID-19, 
был посвящен совместный доклад д.м.н., профессора кафедры терапии, гастроэнтерологии и пульмонологии 
Саратовского государственного медицинского университета (СГМУ) им. В.И. Разумовского 
Анны Юрьевны РЯБОВОЙ и ассистента кафедры терапии, гастроэнтерологии и пульмонологии 
СГМУ им. В.И. Разумовского, заведующей отделением кардиологии Саратовской городской клинической 
больницы № 8 Татьяны Николаевны ГУЗЕНКО. 

Сегодня не вызывает сомнений тот факт, что COVID-19 является самостоятельным фактором 
риска развития и прогрессирования сердечно-сосудистых заболеваний. Эффективности применения 
наружной контрпульсации в комплексном лечении больных с обострением коронарогенной 
сердечной недостаточности вследствие перенесенного COVID-19 было посвящено выступление 
Ивана Васильевича ШАШЕНКОВА, ассистента кафедры фтизиатрии и пульмонологии Московского 
государственного медико-стоматологического университета им. А.И. Евдокимова, руководителя 
терапевтического отделения клиники Международного института психосоматического здоровья.

Фенотипы артериального давления 
у пациентов, перенесших  
COVID-19 

В настоящее время в  мире 
зафи кс и рова но знач и-
тельное число пациентов, 

перенесших коронавирусную 
инфекцию. Этим обусловлен ин-
терес к  изучению последствий 
заболевания, в том числе у боль-
ных артериальной гипертензи-
ей (АГ).
Результаты проведенных иссле-
дований отражают вероятность 
развития неконтролируемой АГ 
у пациентов как в период забо-
левания COVID-19, так и после 
перенесенной коронавирусной 
инфекции. Однако сведения 
об особенностях постковидно-
го течения  гипертонической 
болезни с  учетом прошедшего 
после перенесенной коронави-
русной инфекции времени не-
многочисленны. В связи с этим 
было проведено исследование, 
цель которого зак люча лась 
в  уточнении клинико-диагно-
стических особенностей АГ 
второй стадии у  пациентов, 
перенесших коронавирусную 
инфекцию в  легкой и  средне-
тяжелой форме, с  учетом про-
шедшего после болезни време-
ни. Обследовано 116 пациентов, 
поступивших в  кардиологиче-
ское отделение с  неконтроли-
руемой АГ, из  них 96 человек 
имели подтвержденную пере-
несенную инфекцию COVID-19 

легкой и среднетяжелой формы 
сроком более четырех недель 
до посту пления. Контроль-
ную  группу составили 20  па-
циентов с  АГ второй стадии, 
не болевшие COVID-19. С уче-
том времени, прошедшего после 
перенесенной коронавирусной 
инфекции, пациенты были раз-
делены на две группы: первую – 
до 12 недель и вторую – свыше 
12 недель.
Всем па циента м проводили 
ком п лекс ное обследова ние , 
включавшее суточное монито-
рирование артериального дав-
ления (СМАД). Интерпретацию 
данных СМАД осуществляли 
на  основании параметров с  до-
казанной клинической и  про-
гностической значимостью. Все 
пациенты получали комбини-
рованную гипотензивную тера-
пию.
Анализ результатов клини-
ческого осмот ра по  вед у-
щим симптомам выявил, что 
у  всех пациентов, перенесших 
COVID-19 легкой и  среднетя-
желой формы, имели место жа-
лобы астенического характе-
ра. У большинства пациентов, 
особенно у  тех, у  кого период 
после перенесенной инфекции 
составлял 4–12 недель, отме-
чались кардиалгия, снижение 
толерантности к  физической 

нагрузке, сердцебиение, нару-
шение сна, высокий уровень 
тревоги. Наиболее частыми 
коморбидными патологиями 
у  перенесших коронавирус-
ную инфекцию больных были 
сахарный диабет, ожирение 
и хроническая нефропатия.
В группах, перенесших COVID-19, 
получены достоверные по срав-
нению с  группой контроля раз-
личия для большинства иссле-
дованных показателей СМАД. 
У  па ц иен т ов ,  пе р ене с ш и х 
COVID-19, соотношение дневно-
го и ночного систолического ар-
териального давления было ста-
тистически значимо ниже, чем 
у не болевших COVID-19. Пока-
затель суточного индекса артери-
ального давления в первой груп-
пе (до 12 недель) был существенно 
ниже, чем во второй (более 12 не-
дель). В  группах пациентов, пе-
ренесших COVID-19, выявлены 
нон-дипперы. Наибольшее коли-
чество нон-дипперов определя-
лось в  первой  группе (до 12  не-
дель).
Полученные результаты позво-
ляют сделать вывод, что пере-
несенная инфекция COVID-19 
легкой и среднетяжелой формы, 
а также время, прошедшее после 
перенесенной инфекции, влия-
ют на течение АГ второй стадии, 
изменяя ее фенотип.  
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